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Resumo: Os protetores bucais sdo utensilios
obrigatorios para a pratica de diversas modalidades
desportivas e recentes estudos tem associado este habito
com uma possivel melhora no desempenho de atletas.
Este piloto teve o objetivo averiguar se a utilizagdo dos
protetores bucais tem interferéncia sobre o equilibrio e a
atividade eletromiografica de atletas. Este experimento
inicial avaliou trés voluntarios, sendo dois do sexo
masculino e um do sexo feminino, com idades entre 14
e 17 anos. A aquisicdo dos sinais eletromiogréaficos foi
realizada por meio de eletrodos sem fio. Foi analisada a
atividade eletromiografica dos musculos vasto lateral,
biceps femural e masseter. Para a andlise do equilibrio
utilizou-se uma plataforma de forga, e por meio desta
obteve-se algumas medidas, como a area do COP e as

velocidades medial-lateral (ML) e antero-posterior (AP).

Os sinais eletromiograficos e a estabilometria foram
registrados por 30 segundos em quatro condigdes
diferentes. Os resultados demonstraram que quando o
voluntério fazia o uso do protetor bucal com apoio no
membro dominante, houve maior equilibrio e menor
atividade muscular, porém quando estavam com apoio
no membro ndo dominante usando o protetor, a
oscilagdo foi maior, comprovando maior desequilibrio.
Palavras-chave: Estabilometria;  eletromiografia;
protetor bucal; atletas; desempenho.

Abstract: Mouthguards are required utensils to practice
various sports and recent studies have associated this
habit with a possible improvement in the performance of
athletes.This study aimed to establish whether the use of
mouthguards has interference on the balance and on the
electromyographic activity of athletes, which influence
the performance. This initial experiment had a sample
of three volunteers, two male and one female, aged
between 14 and 17 vyears. The collection of
electromyographic signals was made by wireless
electrodes, and the muscles collected were vastus
lateralis, biceps femoris and masseter. The force
platform was used to analyse balance and through this,
some measures were obtained, such as the area of the
COP and the antero-posterior (AP) medial-lateral (ML)
velocitie. The EMG signals and stabilometry were
recorded for 30 seconds in four different conditions. The
results showed that when the volunteer was using the
mouthguard to support the dominant member, there was
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a greater balance and less muscle activity, but when
they were supporting the non-dominant member and
were provided with shield, the variation was greater,
proving greater imbalance.
Keywords: stabilometry;
mouthguard; athletes; performance.

electromyography;

Introducgéo

Os protetores bucais sdo utensilios obrigatérios para
a pratica de diversas modalidades desportivas,
sobretudo nos esportes de contato fisico. De acordo com
a National Youth Sports Safety Foundation (NYSSF,
2012), entidade de pesquisa norte-americana dedicada
aos estudos e prevencdo de traumas esportivos, todo
atleta envolvido numa atividade esportiva de contato
fisico tem de 33 a 56% de chance de que uma lesdo
deste tipo ocorra em toda a sua carreira [1]. Estas lesfes
podem gerar traumatismos dentarios irreversiveis.

A American Dental Association (ADA) constatou
que pelo menos 200 mil traumas sdo evitados pela a
utilizacdo de protetores bucais. As principais funcdes
dos protetores bucais sdo: manter os tecidos moles
afastados dos dentes; amortecer golpes frontais diretos
contra os dentes anteriores; evitar danos as clspides ou
as restauraces dos dentes; prevenir distdrbios na
Articulagdo Temporo Mandibular; estabilizar fraturas
Osseas e sustentar dentes adjacentes e a degluticdo ou
inalacdo acidental de fragmentos [2-4].

Entretanto, um estudo desenvolvido na Universidade
do Tennessee demonstrou que homens e mulheres
podem melhorar sua capacidade de agarrar e defender
bolas com a insercéo do protetor bucal. Isto ocorre, pela
atenuagdo da pressdo sobre os dentes, pois o habito de
apertar os dentes forcando a mordida costuma acontecer
com mais frequéncia do que se imagina em pessoas
sobre forte estresse, seja durante atividades esportivas
ou durante outras atividades, j& que o corpo tenta
minimizar o estresse provocado pela cobranca e pela
ansia de se sair bem [5].

Deste modo, o objetivo deste trabalho piloto é
realizar analise da eletromiogréafica de superficie e da
estabilometria, para averiguar se a utilizacdo dos
protetores bucais interfere sobre o equilibrio e a
atividade muscular destes atletas.
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Materiais e métodos

Este trabalho foi aprovado pelo Comité de Etica em
Pesquisa da Universidade Federal de Uberlandia, pare-
cer n°® 180.852. Foi selecionada para este piloto, uma
amostra de trés voluntarios, sendo dois do género mas-
culino e um do género feminino, atletas de alto nivel,
com idades entre 14 e 17 anos, que utilizam protetores
bucais pré-moldados, confeccionados pelo mesmo den-
tista.

Primeiramente os voluntérios responderam a um
questionario de dados gerais; dominancia; historico de
atividades fisicas; antecedentes pessoais de patologias;
uso e indicacdo do protetor. Para a coleta do sinal ele-
tromiografico, a colocagdo e posicionamento dos eletro-
dos bem como o preparo da pele, seguiram as determi-
nacdes do protocolo SENIAM (Surface Electromyogra-
phy for the Non-Invasive Assessment of Muscles). Fo-
ram utilizados eletrodos descartaveis, passivos, nao-
invasivo na disposi¢do duplo diferencial nos musculos
Masseter Direito (MD), Masseter Esquerdo (ME), Vasto
Lateral Direito (VLD), Reto Femoral Direito (RFD),
Vasto Lateral Esquerdo (VLE) e Reto Femoral Esquer-
do (RFE).

Para aquisicdo dos sinais eletromiogréaficos foi utili-
zado o sistema de eletromiografia sem fio da marca
Shimmer que captura os sinais via Bluetooth. A taxa de
amostragem dos dados foi de 1KHz e a amplitude dos
dados foi dada em mV. O processamento do sinal foi
feito na seguinte ordem: plotagem do sinal bruto; retira-
da do nivel DC/offset; retificacdo do sinal; normaliza-
¢do do sinal; e RMS do sinal normalizado.

Os dados eletromiogréficos foram coletados na se-
guinte ordem: atividade muscular do Membro Inferior
Direito (MID) quando no apoio unipodal direito, nas
condicbes Sem Protetor (SP), posteriormente, Com
Protetor (CP) e atividade muscular do Membro Inferior
Esquerdo (MIE) quando no apoio unipodal esquerdo,
nas condigdes SP e CP.

Para analise estabilométrica, foi utilizada uma plata-
forma de forca (modelo BioDynamicsBr da empresa
DataHominis). A frequéncia de amostragem foi de 150
Hz. Para o processamento dos dados estabilométricos
utilizou-se a plataforma Matlab® e assim, foi possivel
extrair caracteristicas a respeito das velocidades do
deslocamento do COP, no sentido antero-posterior (AP)
e medial-lateral (ML). A analise do equilibrio foi regis-
trada por 30 segundos na sequéncia de quatro diferentes
condicGes: apoio unipodal da perna direita e sem o pro-
tetor; apoio unipodal da perna direita com o protetor;
apoio unipodal da perna esquerda sem protetor e apoio
unipodal da perna esquerda com o protetor.

Na posicdo unipodal, o participante deveria manter o
membro inferior de apoio em extensdo e o membro
contralateral em flex8o de joelho de 120°, os joelhos
alinhados paralelamente para que um ndo ultrapassasse
0 outro. A analise da eletromiografia foi feita nos mus-
culos (vasto lateral e biceps femural) do membro inferi-
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or de apoio, com exce¢do do musculo masseter (direito
e esquerdo) que foi medido em todas as condicBes expe-
rimento. Entre cada posi¢do houve descanso de 30 se-
gundos. Durante o experimento, os participantes foram
solicitados a olhar fixamente para um ponto posicionado
a 3 metros de distancia, na altura de seus olhos.

Para andlise dos dados eletromiograficos foi feita a
média e o desvio padrdo dos valores RMS normalizados
e utilizada a estatistica descritiva para exposi¢do dos
dados.

Resultados

Para os trés voluntarios, o nivel de atividade
muscular é representado por meio da média dos valores
de RMS de cada musculo analisado.

Os valores médios de RMS dos musculos Masseter
Direito (MD) e Masseter Esquerdo (ME), sdo exibidos
no Gréfico 1.

iilils.
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Gréfico 1- Média dos valores de RMS para os musculos
Masseter Direito (MD) e Masseter Esquerdo (ME).

Na compara¢do da média do RMS para a atividade
dos musculos da face, na condi¢do SP, quando os
voluntarios mantinham o apoio unilateral na perna
direita, houve maior atividade no musculo facial
contralateral ao apoio ME (0,26 mV) e enquanto
permaneceram com apoio da perna esquerda, foi
registrada maior atividade no musculo da face MD (0,29
mV).

Ja na condicdo CP, o comportamento foi diferente,
pois no momento de apoio da perna direita, houve maior
atividade no musculo facial, homologo ao apoio MD
(0,29 mV), assim como ocorreu quando permaneceram
com apoio da perna esquerda, maior atividade do
musculo da face ME (0,14 mV).

Os valores médios de RMS dos musculos RFD,
VLD, RFE e VLE, sdo exibidos, separadamente, no
Gréfico 2.
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Grafico 2 - Média dos valores para os musculos Vasto
Lateral Direito (VLD), Reto Femoral Direito (RFD),
Vasto Lateral Esquerdo (VLE), Reto Femoral Esquerdo
(RFE), nas condi¢des com e sem placa.

Por meio dos dados obtidos e exibidos no Gréfico 2
foi possivel afirmar que para ambos os membros,
dominante e ndo dominante, os musculos; VLD, RFD,
VLE e RFE; sob a condi¢do SP apresentaram maior
atividade muscular quando comparado com a atividade
desses sob a condicdo CP.

A fim de representar simultaneamente a atividade
muscular e a estabilometria, os valores médios de RMS
e a oscilacdo da velocidade do deslocamento do COP no
sentido ML sdo exibidos no Grafico 3. E os valores
médios de RMS e a oscilacdo da velocidade no sentido
AP sdo exibidos no Gréfico 4.
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Grafico 3 - Atividade muscular e deslocamento do COP
no sentido médio-lateral.
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Graéfico 4 - Atividade muscular e deslocamento do COP
no sentido antero-posterior.

No Grafico 3 é possivel observar que para 0 membro
dominante, enquanto a atividade muscular para a
condi¢do SP, é visivelmente maior, a velocidade ML é
ligeiramente maior quando comparado com a condigdo
CP.

Para 0 membro ndo dominante, a atividade muscular
sob a condigcdo SP é maior, enquanto que a velocidade
ML é menor, quando comparado com a condicao CP.

No Grafico 4 observa-se que para 0 membro
dominante, a atividade muscular e a oscilacdo no
sentido AP foram maiores na condigdo SP. No membro
ndo dominante, a atividade muscular na condi¢do SP é
maior que a atividade sob a condicdo CP, entretanto, a
velocidade de oscilagdo AP é maior na condigdo CP.

Discussao

A postura humana é uma resultante de diversos
fatores, e a boca tem um papel fundamental nesse
resultado. Ela é que da a condicdo de manutencdo e
preservacdo do eixo postural humano [6]. Além disto, é
importante lembrar que 0s captores posturais visual
(ocular), proprioceptivo (boca/ articulacdo temporo-
mandibular) e vestibular (vestibulo coclear) sdo
responsaveis por gerar equilibrio e harmonia entre as
porcoes corporais: tronco, membros e cabeca [7].

Por isto, foram tomados alguns cuidados para que
estes sistemas nao influenciassem no equilibrio postural.
A aquisicdo dos dados foi feita em ambiente silencioso e
0s participantes foram orientados a olhar para um ponto
fixo. As precaucdes foram tomadas para que desta
forma seja quantificado somente a influencia do protetor
bucal na atividade eletromiografica e no equilibrio deste
atletas.

Porém, quando as informacGes destes sitemas estdo
em assimetria, hd compensacdo, adaptacdo, ajuste de
nova postura. As assimetrias posturais fazem com que
haja aumento do tdnus muscular, comprimindo
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articulacdes, as  estruturas de
sustentacao [7].

Assim, quando mensurada a atividade muscular dos
masseteres, observou-se que os voluntarios, na condi¢do
sem placa, apresentaram uma maior atividade muscular
nos musculos da face de lateralidade oposta a de apoio.
Acredita-se que esse fato deve-se a tentativa de
compensar a distribuicdo de forcas no corpo, quando
submetido a uma situacédo de desequilibrio.

No entanto, na condicdo que o0s voluntarios
utilizaram placas protetoras, os musculos masseteres
que apresentaram maior atividade muscular sdo aqueles
gue com a mesma lateralidade do membro de apoio. Ao
se utilizar placas protetoras ha um aumento da regido
dos pontos de contato entre as arcadas dentarias e um
reposicionamento do maxilar, 0o que ocasiona uma
melhor distribuicdo da mordida, e consequentemente,
em uma maior distribuicdo da atividade muscular entre
os dois masseteres (direito e esquerdo).

Quanto aos musculos dos membros inferiores, para
os testes em que os voluntarios ndo usaram placas,
observou-se uma maior atividade muscular quando
comparado com o0s testes em que 0s voluntarios
utilizaram placas. Tal fato pode comprovar a hipétese
desse trabalho, que se refere ao maior equilibrio
corporal estabelecido por meio do uso de placas
protetoras. Desta forma, sob a condi¢cdo com placa, os
voluntarios se apresentaram mais estveis com um
menor nivel de atividade muscular.

Com a andlise da estabilometria €é possivel
identificar, separadamente, a adaptacdo do atleta ao
protetor e a interferéncia do mesmo na postura quasi-
estatica. Para testes sobre o membro dominante,
observou-se uma elevada velocidade do COP no sentido
ML e AP, simultaneamente com uma elevada atividade
muscular para os testes sem placa. Enquanto que, para
o0s testes com placa, observou-se uma menor atividade
muscular, juntamente com uma menor velocidade de
deslocamento ML e AP. Demonstrando, hovamente, que,
para 0 membro dominante, o protetor proporcionou para
esta amostra, um maior equilibrio, devido a menor
velocidade de oscilacdo e menor atividade muscular.

J& para 0 membro ndo dominante na condi¢do com
placa, a oscilagdo foi maior nos dois sentidos, ML e AP.
O que pode ser explicado pelo fato do membro nédo
dominante ser menos utilizado, e apresentar menor
tonus muscular quando comparados com 0s mesmos
musculos do lado dominante e, consequentemente,
submeter o voluntdrio a uma situacdo de maior
desequilibrio corporal.

sobrecarregando

Conclusao

Com este teste inicial foi possivel observar que pelos
pardmetros analisados, e pela respectiva amostra, 0s
protetores bucais atuaram de maneira positiva em
alguns aspectos, por exemplo, ao diminuir o
desequilibrio corporal quando o voluntério estava com
apoio do membro dominante.
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Entretanto, pelo fato de ser uma amostra pequena, 0s
resultados ndo sdo conclusivos relacionados ao
beneficio ou ndo do uso do protetor intra-bucal para
estes atletas.

Por isto, para a proxima etapa do experimento seré
incorporado um n maior de voluntarios, e a mesma
coleta sera executada em trés dias distintos para cada
individuo para impedir que qualquer interferéncia
atrapalhe a coleta de dados.
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